Introduction
It is known about 35 new cases of acute leukemia (AL) being registered per 1 Mio population each year. Incidence of distinct AL types much depends on age and differs for various parts of the world. Purpose of the work was to study demographic parameters, structure and risk factors for AL based on the data of clinical/diagnostic Department of the Kyrgyz Research Center of Hematology (KRCH) considering the population inhabiting Chui Region of the Kyrgyz Republic.
Materials and methods
Complete cross-sectional analysis of data from medical cards of AL patients at KRCH was performed over four years.
Results and discussions
Period of examination: January 2013 -January 2016, the number of people registered with diagnosis of AL was 225 persons. Average age of the patients was 27±9,5 years. Of 225 cases, 136 patients (61%) were 17 to 40 years old (group 1); 62 patients (27%) were 41 to 60 years old (group 2), and 27 patients (12%) (group 3) were older than 60 years. Most of AL patients were male (73%), who significantly prevailed over female patients (р<0.001), at a gender index of 1.1:1. Average age of male and female patients was, respectively, 33.7±11.1 and 38.2±12.3 years (р<0,001). The ratio of acute myeloid leukemia (AML) to acute lymphoid leukemia (ALL) was 8:1 in group 3 of patients. Appropriate ratios in groups 1 and 2 were 5:4 and 5:2. As based on the card catalogue, twelve patients refused to receive medical treatment. 92% of the patients received one chemotherapy course, where 8% of patients died during or just after the therapy performed. 88% of these patients received second and third polychemotherapy courses, whereas 11 patients should receive therapy, but refused further treatment. Three patients are out of our access now. When analyzing distribution of the disease onset by months, we revealed increased incidence of AL from November till May, when the highest number of patients was noted (40% of cases being registered from December to February, with 20% in November). Such seasonal distribution showed that the number of patients substantially increased over winter months (р<0.01). Some factors may represent significant risks for AL (р<0.01), e.g., agricultural labor with potential exposure to UV irradiation, pesticides, some common factors (car emissions, food additives), smoking (60%), harboring the HTLV viruses (16%), hereditary predisposal for cancer (40%), and 4% could be attributed to stress factors.
Conclusion
Data analysis from medical cards of KRCH registry has shown that, among AL patients, who permanently inhabited Chui Region, 56% of patients were at active working age, and 27% of patients were in their advanced age. The majority of patients (р<0.01) were males and were elder persons (р<0,001). More common admission of the patients over the autumn-to-spring time correlates with the main (mostly, environmental) risk factors.
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Материалы и методы
Проводилось сплошное, охватывающее различные группы, исследование картотеки по острым лейкозам Кыргызского научного центра гематологии за четыре года.
Результаты и обсуждение
За период наблюдения с января 2013 по январь 2016, количество внесенных в картотеку с установленным диагнозом ОЛ было 225 человек. Средний возраст боль-ных -27±9,5 года. Среди них 136 пациентов (61%) -в возрасте 17 -40 лет (1 гр.), 62 пациента (27%), в возрасте 41 -60 лет (2 гр.), 27 пациентов (12%) (3 гр.) были старше 60 лет. Из исследуемых пациентов с ОЛ 73% -мужчины, они значимо преобладали (р<0,001) с гендерным индек-сом 1,1:1. Их средний возраст -33,7±11,1 лет, средний возраст женщин -38,2±12,3 года, они достоверно стар-ше (р<0,001). Соотношение ОМЛ к ОЛЛ составило 8:1 в возрастной гр. 3, а в гр. 1 и 2 это соотношение было 5:4 и 5:2. По данным картотеки, 12 пациентов отказались от лечения. Пациенты, получившие 1 курс ПХТ, составили 92%, из них умершие во время и сразу после ПХТ -8%. Из этого контингента 88% получили второй и третий курсы ПХТ, 11 должны были получить, но отказались, о 3 пациентах сведения отсутствуют. Изучение данных о распределении заболеваемости по месяцам показывает, что подъем заболеваемости ОЛ регистрируется с ноября по май, больше всего пациентов отмечено с декабря по февраль -40%, и ноябре -20%. По оценке сезонности распределения видно что в зимние месяцы и в начале весны значимо (р<0,01) увеличивается число больных. Среди факторов риска у анализируемой группы с ОЛ значимо (р р<0,01) преобладают: работа на полях (УФО, инсоляция, пестициды), бытовые факторы (выхлопы автомобилей, добавки в различные пищевые продукты, курение) -60%, носительство вирусов вида HTLV -16%, наследственная предрасположенность к раковым забо-леваниям -40%; у 4% отмечена связь заболевания с пе-ренесенным стрессом. Заключение Изучение данных картотеки КДО КНЦГ показало, что среди пациентов с ОЛ, постоянно проживающих в Чуй-ской области 56% -пациенты трудоспособного возрас-та, 27% -лица пожилого и старческого возраста. Среди исследованных пациентов (р<0,01) преобладают пред-ставители мужского пола, и они были значительно стар-ше (р<0,001). Осенне-зимне-весеннее время обращения пациентов с жалобами коррелирует с основными фак-торами риска.
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